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の浮腫、髄内出血、microcyst、壊死など様々な変化を
描出しており、特異的な病態を表している訳ではない
と考えられている。OPLLの髄内輝度変化発現にはこ
れまで静的因子と動的因子の関与が指摘されている
が輝度変化の形態の意味は現在明らかにされていな
い。OPLLによる狭窄のみでなく矢状面アライメント
が輝度形成に関連している可能性が示唆された。
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【はじめに】腰椎変性側弩症（DLS；degenerative
lumbar　scoliosis）の臨床像は、脊椎不安定性と多雨問
にわたる狭窄が存在することによる腰痛と下肢痛で
ある。DLSを伴う場合は矢状面バランス異常、回旋、
側方すべりも合併することが多い。今回、腰椎変性側
蛮症に対し手術療法を施行した症例について南蛮分
類と臨床症状について検討した。
【方法】腰椎X線にて10．以上の面詰を有するもの
を腰椎変性側蛮症と定義し、当科において、2002．2
～2006．3まで手術療法施行した例は18例（男9例
女9例）で、手術時年齢は56～82歳（平均65．5歳）、X
線上の側蛮形態分類ではType　Iが8例、　Type　IIが10
例であった。これらの症例を対象に、詔命の形態別に、
Cobb角、回旋度、側方すべり、臨床症状、手術療法に
ついて、対比検討した。なお、術後観察期間は、6ケ
月～3年（平均1年4ケ月）で、術後評価はJOA　score
に準じ、改善率を評価した。
【結果】平均Cobb角はType　Iで20．、　Typeで25．、椎
体回旋度はMoe＆Nash法により評価し、　Type　Iでは
Io　6例、　II．2例に対し、　Type　IIでは1．2例、　II．8例
であった。側方すべりは、Type　Iで2～8　mm（平均6．3
mm）、　Type　lIで2～llmm（平均8．4　mm）であった。
また、臨床症状ではType　Iで神経根性障害5例、馬尾
性障害3例に対し、Type　IIでは、神経根性障害3例、
馬尾性障害7例で、Type　Iでは、神経根識障害、　Type
IIでは、馬尾性障害が多い傾向にあった。手術療法は、
Type　Iでは除圧術のみが6例、固定術併用した例が2
例、Type　IIでは除圧術のみが4例、固定術併用した例
が6例で、術後改善率は、Type　I　41％、　Type　II　37％で
あった。
【考察】高齢化が進んでいる現在、多椎問にわたる変
形を有する変性側蛮症は増加傾向にある。そして変性
側湾症においても、側蛮変形が症状の主因である場合
と脊柱管狭窄症やヘルニアに側蛮が合併しているも
のもあるがその鑑別は容易ではない。今回、X線上評
価ではType　IIの方が、回旋を伴う側蛮変形が強い傾
向にあり、臨床症状の特徴としては、Type　Iでは神経
根性障害が、Type　IIでは馬尾性障害が多かった。ま
た、術後改善率は、両者ともほぼ同等の結果であった。
高齢者に対する固定術の適応、非固定術の術後長期の
変形の進行など今後検討を要する。
【結語】　当科での腰椎変性側血症に対し、椎間板の馬
面化を主体とするtype　I（44％）で神経根型症状で非
固定手術が多く、type　II（56％）では馬尾型症状で固定
術が多い傾向にあった。
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【緒言】　近年、脳内のヒスタミン神経系が、情動性の
調節に関与していることが示唆されている。また、ヒ
スタミン受容体には、H1、　H、およびH、受容体のサブ
タイプが存在することも知られている。しかし、情動
調節機構におけるヒスタミン受容体サブタイプの役
割については未だ不明な点が多い。本研究では、各種
ヒスタミン受容体拮抗薬が誘発するマウスの情動変
化とその発現機序について検討した。
【方法】実験動物にはICR系雄性マウスを用い、マ
ウスの情動性は自動ホールボード試験を用いて検討
した。床面の中央から等距離に4箇所穴を設けたオー
プンフィールド内におけるマウスの探索行動（総移
動距離、立ち上がりおよび穴のぞき行動の回数と時
間）を5分間測定し、これらを情動性評価の指標とし
た。尚、各種ヒスタミン受容体拮抗薬は、ホールボー
ド試験開始の30分前に腹腔内投与（i．p．）した。また、
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